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ABSTRAK 

 

Introduksi: Discharge planning harus dilaksanakan oleh perawat secara terstruktur 

dimulai dari pengkajian saat pasien masuk ke rumah sakit sampai pasien pulang. 

Pelaksanaan discharge planning sebagian besar belum dilaksanakan di rumah sakit. 

Jikapun dilaksanakan pelaksanaan discharge planning belum dilaksanakan sesuai 

dengan standar dan prosedur pelaksanaan. Penelitian ini bertujuan menganalisis 

hubungan discharge planning dengan tingkat kepuasan pasien rawat inap di Ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik. Metode: Desain dalam penelitian ini 

menggunakan desain korelasional dengan pendekatan cross sectional proses penelitian 

dilaksanakan pada bulan Juli 2018. Tekhnik pengambilan sampel menggunakan quota 

sampling dengan jumlah sampel sebanyak 32 responden. Instrumen penelitian 

menggunakan lembar kuesioner. Analisis data yang digunakan ialah analisis statistik 

spearman rho. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan discharge planning 

dengan tingkat kepuasan pasien rawat inap dengan tingkat kemaknaan p value = 0,000 

dan nilai coefficient correlation spearman’s rho ,623. Diskusi: Pelaksanaan discharge 

planning tenaga kesehatan harus ditingkatkan sehingga tercapai kualitas pelayanan yang 

bermutu dan menunjang rasa puas pasien. 

  

 

Kata kunci: Discharge planning, kepuasan pasien 
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ABSTRAK 

 

Introduction: Discharge planning had to be implemented by the nurses structurally by 

investigating the hospitalized patients in the hospital until when the patients went home. 

The implementation of discharge planning mostly had not been done by the nurse in the 

hospital. Meanwhile, it had not been done based on the standard and implemented 

procedure.  The objective of this research was to analyze the correlation between 

discharge planning and complacency level of hospitalized patients in Cathleya Room 

Hospital of Perkebunan Jember Klinik. Method: The design used was correlation 

design by using cross sectional approach. The process of the research was conducted 

on July 2018. The sample collecting technique used was quota sampling by the total of 

the respondents were 32 respondents. The research instruments used was questioner 

sheets. The data analysis used was spearman’s rho statistic analysis. Result: The 

research result showed that there was correlation between discharge planning and 

complacency level of hospitalized patients by the level of p value=0.000 and the 

coefficient correlation of Spearman’s rho value was 0.623. Discussion: The 

implementation of discharge planning had to be improved to get a better service quality 

and could improve the complacency of the patients. 
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PENDAHULUAN 

 Discharge planning merupakan 

suatu proses yang dinamis dan 

sistematis dari penilaian, persiapan, 

serta koordinasi yang dilakukan untuk 

memberikan kemudahan pengawasan 

pelayanan kesehatan dan pelayanan 

sosial sebelum dan sesudah pulang 

(Nursalam, 2016).  Discharge planning 

harus dilaksanakan oleh perawat secara 

terstruktur dimulai dari pengkajian saat 

pasien masuk ke rumah sakit sampai 

pasien pulang (Agustin, 2017). 

 Sampai saat ini discharge 

planning bagi pasien yang dirawat 

belum optimal karena peran perawat 

masih terbatas pada pelaksanaan 

kegiatan rutinitas saja, yaitu hanya 

berupa informasi tentang jadwal kontrol 

ulang (Nursalam, 2016).  Kurangnya 

pemahaman tentang mekanisme 

pelaksanaan discharge planning dan 

tingginya beban kerja menyebabkan 

perawat cenderung tidak melakukan 

discharge planning kepada pasien  

(Agustin, 2017). 

 Berdasarkan hasil studi 

pendahuluan pada 10 pasien di ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik 

menggunakan kuesioner terkait dengan 
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pelaksanaan discharge planning yang 

dilakukan diketahui bahwa 8 dari 10 

pasien menyatakan baik terhadap 

pelaksanaan discharge planning yang 

diberikan, 2 dari 10 pasien menyatakan 

cukup baik terhadap pelaksanaan  

discharge planning yang diberikan. 

 Setiap bentuk pelayanan 

memerlukan adanya kepastian atas 

pelayanan yang diberikan (Nursalam, 

2016). Salah satu indikator dari kualitas 

pelayanan keperawatan itu adalah 

apakah pelayanan keperawatan yang 

diberikan itu memuaskan pasien atau 

tidak (Nursalam, 2016). 

 Berdasarkan studi pendahuluan 

pada 10 pasien menggunakan kuesioner 

dengan tingkat kepuasan pasien dalam 

pemberian pelayanan keperawatan 

terkait dengan pelaksanaan discharge 

planning yang mereka dapatkan selama 

dirawat di ruang Cathleya RS. 

Perkebunan Jember Klinik. Hasil dari 

studi pendahuluan 8 dari 10 pasien 

menyatakan puas terhadap pelayanan 

keperawatan yang diberikan, 2 dari 10 

pasien menyatakan cukup puas terhadap 

pelayanan keperawatan yang diberikan. 

 

 

 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain 

korelasional dengan pendekatan cross 

sectional. Penelitian ini dilakukan di 

Ruang Cathleya RS. Perkebunan 

Jember Klinik pada bulan Juli 2018. 

Populasi dan Sampel 

Berdasarkan studi pendahuluan yang 

dilakukan, populasi penelitian ini adalah 

seluruh pasien rawat inap di Ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik 

dengan jumlah rata-rata pasien perbulan 

217 pasien. Pengambilan sampel 

menggunakan quota sampling sehingga 

diperoleh sampel sebanyak 32 

responden. 

Pengumpulan Data 

Pada penelitian ini instrumen yang 

digunakan adalah lembar kuesioner 

yang berisi data umum meliputi nama, 

jenis kelamin, usia, status pernikahan, 

pendidikan, pekerjaan. Kuesioner berisi 

15 pernyataan dengan menggunakan 

skala likert. Setelah subyek bersedia 

untuk diteliti maka subyek atau 

responden harus menandatangani 

lembar persetujuan untuk menjadi 

responden dan mengisi lembar 

kuesioner berupa lembar pernyataan 

yang telah disiapkan oleh peneliti. 
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Setelah data terkumpul, dilakukan 

pengolahan data melalui pengecekan 

kelengkapan data, skoring, tabulasi data 

kemudian dilakukan analisa data, yang 

terakhir dianalisis menggunakan uji 

statistik spearman rho. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 

Discharge planning pada pasien rawat 

inap 

Discharge planning dalam penelitian ini 

merupakan variabel independen 

digunakan untuk mengetahui 

pelaksanaan discharge planning pada 

pasien rawat inap. Hasil analisis 

terhadap variabel discharge planning 

disajikan dalam bentuk tabel dibawah 

ini : 

Tabel 5.6 Distribusi frekuensi 

pelaksanaan discharge planning pada 

pasien rawat inap di Ruang Cathleya 

RS. Perkebunan Jember Klinik bulan 

Juli 2018 (n=32) 

Discharge 

planning  
Frekuensi Persentase 

Kurang baik 1 3,1% 

Cukup baik 23 71,9% 

Baik  8 25,0% 

Total 32 100,0 

Menurut Tabel 5.6 menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden menyatakan 

bahwa pelaksanaan discharge planning 

dalam kategori cukup baik dengan 

jumlah 23 responden atau setara dengan 

71,9%. 

Kepuasan pasien pada pasien rawat inap 

merupakan variabel dependen. Hasil 

analisis terhadap variabel kepuasan 

disajikan dalam bentuk tabel dibawah 

ini : 

Tabel 5.7 Distribusi frekuensi tingkat 

kepuasan pasien rawat inap di Ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik 

bulan Juli 2018 (n=32) 

Tingkat 

kepuasan 

pasien 

Frekuensi Persentase 

Tidak puas 12 37,5% 

Puas 6 18,8% 

Sangat puas 14 43,8% 

Total 32 100,0 

Menurut Tabel 5.7 dapat diketahui 

bahwa jumlah terbanyak responden 

yang menyatakan sangat puas terhadap 

pelaksanaan discharge planning 

sebanyak 14 responden atau 43,8%. 

Analisis Bivariat 

Analisa bivariat yaitu analisis yang  

dilakukan terhadap dua variabel yang 

diduga berhubungan atau berkorelasi 

(Notoatmodjo, 2012). Untuk 

mengetahui hipotesa penelitian diterima 

atau ditolak maka dilakukan uji statistik 

spearman rho. Hasil penelitian ini 

disajikan dalam bentuk tabel : 
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Tabel 5.8 Hubungan discharge 

planning dengan tingkat kepuasan 

pasien rawat inap di Ruang Cathleya 

RS. Perkebunan Jember Klinik bulan 

Juli 2018 (n=32) 

Spearman’s Rho 

Correlation 

coefficient 
,623 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 32 

Menurut Tabel 5.8 menunjukkan hasil 

uji Spearman Rho pada 32 responden 

melihat adakah hubungan antara 

pelaksanaan discharge planning dengan 

tingkat kepuasan pasien rawat inap. 

Nilai signifikan pada tabel diatas 

diperoleh 0,000 < 0,05 dengan demikian 

H1 diterima yang berarti ada hubungan 

antara pelaksanaan discharge planning 

dengan tingkat kepuasan pasien rawat 

inap di Ruang Cathleya RS. Perkebunan 

Jember Klinik. Berdasarkan pada tabel 

diatas tentang keeratan pelaksanaan 

discharge planning dengan tingkat 

kepuasan pasien rawat inap didapatkan 

nilai koefisien korelasi bernilai 0,623 

yang dimana termasuk kategori kuat. 

Setelah itu dilihat dari arah hubungan 

yang dimana pada tabel diatas 

menunjukkan arah hubungan positif (+) 

artinya jika pelaksanaan discharge 

planning meningkat maka tingkat 

kepuasan pasien rawat inap juga 

meningkat dan jika tingkat kepuasan 

pasien rawat inap meningkat maka 

pelaksanaan discharge planning di 

Ruang Cathleya RS. Perkebunan 

Jember Klinikdilaksanakan dengan 

sangat baik. 

Pembahasan 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan bahwa sebagian besar 

responden menyatakan pelaksanaan 

discharge planning cukup baik yaitu 

sebanyak 23 responden atau setara 

dengan 71,9%. 

Discharge planning merupakan 

proses yang dinamis agar tim kesehatan 

mendapatkan kesempatan yang cukup 

untuk menyiapkan pasien melakukan 

perawatan mandiri di rumah 

(Damawiyah, et al., 2017). Menurut 

Hariyanti, et al. (2008) pasien yang 

tidak mendapat pelayanan sebelum 

pemulangan, terutama pasien yang 

memerlukan perawatan kesehatan di 

rumah, konseling kesehatan atau 

penyuluhan dan pelayanan komunitas 

akan kembali ke ruang kedaruratan 

dalam 24-48 jam, dan kemudian pulang 

kembali. 

Peneliti berasumsi bahwa 

pelaksanaan discharge planning yang 

baik akan memberikan dampak positif 
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pada kesembuhan pasien. Pasien yang 

tidak mendapatkan pelayanan sebelum 

pulang sebagian besar akan kembali ke 

rumah sakit dalam kurun waktu 24 jam. 

Hal ini dikarenakan tidak adanya 

pelaksanaan perencanaan pulang atau 

discharge planning yang baik, sehingga 

akan menimbulkan ketidakberlanjutan 

antara perawatan yang telah diberikan 

di rumah sakit dan perawatan lanjutan 

setelah pasien pulang. Tindakan 

keperawatan yang dapat diberikan oleh 

perawat kepada pasien sebelum pasien 

tersebut direncanakan untuk pulang 

penting untuk dilaksanakan, karena 

dapat membantu pasien untuk merubah 

perilaku pasien dan keluarganya dalam 

memaknai kondisi kesehatan pasien. 

Sehingga perawatan yang telah diterima 

selama pasien dirawat di rumah sakit 

akan berlanjut ketika pasien pulang. 

Berdasarkan hasil penelitian 

diketahui bahwa jumlah terbanyak 

responden menyatakan sangat puas 

terhadap pelayanan terkait pelaksanaan 

discharge planning  yang telah 

diberikan yaitu sebanyak 14 responden  

atau 43,8%. 

Menurut Yulianti, et al.(2015) 

adalah perasaan senang atau kecewa 

seseorang yang timbul karena 

membandingkan kinerja yang 

dipersepsikan produk (atau hasil) 

terhadap ekspektasi mereka. Jika kinerja 

gagal memenuhi ekspektasi, pelanggan 

akan tidak puas. Jika sesuai dengan 

ekspektasi, pelanggan akan puas, jika 

kinerja melebihi ekspektasi, pelanggan 

akan sangat puas. 

Menurut peneliti setiap pasien 

memiliki persepsi yang berbeda 

terhadap perasaannya terkait dengan 

suatu penilaian. Karakteristik setiap 

pasien inilah yang mempengaruhi 

penilaian terhadap tingkat kepuasan 

yang diterima. Berdasarkan data 

demografi umur responden di Ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik 

sebagian besar responden berumur <30 

tahun sebanyak 18 orang atau sama 

dengan 56,3%. Usia yang lebih muda 

memiliki harapan yang lebih tinggi 

terhadap pelayanan yang diterima untuk 

mencapai kepuasan. Hasil data 

demografi jenis kelamin responden 

sebagian besar berjenis kelamin 

perempuan yakni dengan jumlah 24 

orang atau 75,0%. Perempuan 

cenderung tidak mudah merasa puas, 

karena perempuan lebih 

mempertimbangkan sesuatu hal dengan 

detail. Sehingga perempuan cenderung 
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menginginkan pelayanan yang lebih 

kompleks untuk mencapai rasa puas.  

Berdasarkan data demografi 

jumlah terbanyak pendidikan responden 

di Ruang Cathleya RS. Perkebunan 

Jember Klinik yakni pendidikan SMA 

yang berjumlah 14 responden atau 

setara dengan 43,8%. Tingkat 

pendidikan mempengaruhi seseorang 

dalam menilai suatu bentuk kepuasan. 

Semakin tinggi pendidikan yang 

ditempuh maka semakin tinggi pula 

tingkat kepuasan yang diharapkan. 

Seseorang yang memiliki pendidikan 

tinggi ia cenderung memiliki 

pengetahuan yang tinggi sehingga ia 

membutuhkan kebutuhan yang lebih 

komplek. Oleh karena itu, mereka 

menginginkan pelayanan yang lebih 

berkualitas. Pasien yang merasa puas 

terhadap pelayanan yang diberikan akan 

berdampak pada mutu pelayanan di 

rumah sakit, karena pasien tersebut akan 

menggunakan kembali pelayanan 

kesehatan yang sama apabila pasien 

tersebut membutuhkannya lagi. 

Berdasarkan penilaian dari uji 

statistik korelasi Spearman Rho, hasil p 

value adalah 0,000. Nilai ini lebih kecil 

dari α (0,05) yang berarti hipotesis (H1) 

dalam penelitian ini diterima. Artinya, 

ada hubungan antara discharge 

planning dengan tingkat kepuasan 

pasien rawat inap di ruang Cathleya RS. 

Perkebunan Jember Klinik. Keeratan 

hubungan termasuk kategori kuat 

dengan nilai koefisien korelasi bernilai 

,623 dan arah hubungan yang dimana 

menunjukkan positif (+) artinya jika 

discharge planning pada pasien rawat 

inap positif maka tingkat kepuasan 

pasien rawat inap meningkat dan jika 

tingkat kepuasan pasien rawat inap 

postif maka discharge planning baik 

pada pasien rawat inap.  

Menurut Rofi’i, et al. (2013) 

discharge planning dapat meningkatkan 

kepuasan pasien. Eratnya hubungan 

discharge planning dengan tingkat 

kepuasan pasien rawat inap dikarenakan 

perawat dalam pemberian discharge 

planning yang baik dapat menimbulkan 

suatu pemahaman atau pengetahuan 

kepada pasien sehingga pasien mampu 

membentuk pola perilaku yang baru 

dengan pemahaman ataupun 

pengetahuan yang telah dimiliki.  

Peneliti berpendapat bahwa 

pelaksanaan discharge planning telah 

dilakukan dengan kategori cukup baik. 

Hal ini terbukti dari hasil olah data 

kuesioner terhadap hubungan 
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pelaksanaan discharge planning dengan 

tingkat kepuasan pasien rawat inap. 

Data yang didapat secara keseluruhan 

menghasilkan bahwa pelaksanaan 

discharge planning telah dilaksanakan 

cukup sesuai dengan harapan yang 

diinginkan pasien, seperti perawat yang 

memberikan pendidikan kesehatan 

(healt education) mengenai tanda dan 

gejala dari masalah yang sedang dialami 

pasien, perawat yang menjelaskan 

terkait dengan makanan yang harus 

dikonsumsi dan yang harus dihindari, 

perawat yang menjelaskan terkait 

dengan baiknya istirahat yang cukup, 

perawat yang menjelaskan terkait 

dengan obat-obatan yang harus 

diminum dan obat-obatan yang harus 

dihentikan, perawat memberikan atau 

memberitahukan hasil pemeriksaan 

kepada pasien, dan perawat yang 

memberikan keterangan surat-surat 

seperti surat keterangan sakit ataupun 

surat kontrol sebelum pasien dinyatakan 

pulang.  

Menurut peneliti kepuasan 

pasien disebabkan oleh beberapa faktor 

salah satunya yaitu wujud dari kinerja. 

Terbukti dari hasil kuesioner didapat 

data bahwa mayoritas pasien (70%) 

menyatakan sesuai harapan dengan jasa 

pelayanan kesehatan yang diperoleh. 

Tingkat kedua sebagian besar (15%) 

responden menyatakan sangat sesuai 

antara harapan yang diinginkan pasien 

dengan kenyataan yang dirasakan. 

Tingkat ketiga (10%) responden 

menyatakan cukup terhadap 

pelaksanaan discharge planning, dan 

yang terakhir (5%) pasien mengatakan 

kurang sesuai dengan harapan yang 

diinginkan. Hal ini disebabkan karena 

adanya kekurangan dari kinerja perawat 

dalam memberikan pelayanan kepada 

pasien, salah satunya yaitu perawat 

terkadang tidak menyampaikan 

discharge planning kepada pasien 

dikarenakan beban kerja perawat, kedua 

terkait form discharge planning yang 

memiliki ketentuan atau kriteria yang 

akan diberikan kepada pasien. 

Simpulan Dan Saran 

Discharge planning pada pasien 

rawat inap di Ruang Cathleya RS. 

Perkebunan Jember Klinik dalam 

kategori cukup baik (71,9%).  

Pasien rawat inap di Ruang 

Cathleya RS. Perkebunan Jember Klinik 

paling banyak (43,8%) menyatakan 

sangat puas terhadap pelaksanaan 

discharge planning. 
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Discharge planning 

berhubungan dalam kategori kuat 

dengan tingkat kepuasan rawat inap di 

ruang Cathleya RS. Perkebunan Jember 

Klinik (p value=0,000; α=0,05; 

r=0,623).  

Saran 

Bagi pasien, Pasien disarankan 

untuk mengetahui bagaimana cara 

memanajemen pemberian perawatan 

dirumah dan apa saja yang harus 

diperhatikan selama perawatan sendiri 

dirumah sehingga pasien siap saat 

menghadapi pemulangan. 

Bagi tenaga kesehatan, Tenaga 

kesehatan dapat meningkatkan 

pelaksanaan discharge planning pada 

seluruh pasien rawat inap sebagai upaya 

dalam menunjang kesembuhan pasien 

dan menyiapkan pasien dalam 

menghadapi pemulangan. 

Bagi peneliti, Penelitian ini 

dapat digunakan sebagai bahan 

informasi dan menambah sumber 

informasi untuk melakukan penelitian 

selanjutnya yang berhubungan dengan 

pelaksanaan discharge planning dengan 

tingkat kepuasan pasien rawat inap. 

Selain itu diperbaiki pada poin-poin 

instrumen. Instrumen yang telah dibuat 

peneliti sebaiknya dilakukan uji 

validitas dan reabilitas.  
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